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Latar Belakang: Diabetes melitus (DM) tipe 2 adalah penyakit metabolik kronis 
sebagai penyebab kematian ketujuh di dunia. Penderita DM rentan terhadap 
distres diabetes. Durasi penyakit, umur, dan dukungan keluarga dapat 
mempengaruhi kejadian distres. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui 
hubungan durasi penyakit, umur, dan dukungan keluarga dengan kejadian distres 
pada penderita DM tipe 2. 
 
Metode Penelitian: Penelitian ini menggunakan analitik observasional dengan 
pendekatan cross sectional. Teknik penetapan sampel menggunakan consecutive 
sampling yang telah memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi. Populasi adalah 
penderita DM tipe 2 dengan sampel sebanyak 60 subjek penelitian. Lokasi 
penelitian dilakukan di Poliklinik Penyakit Dalam Rumah Sakit Daerah 
Moewardi. Teknik pengumpulan data menggunakan kuesioner diabetes distress 
scale. 
 
Hasil Penelitian: Penderita DM tipe 2 dengan durasi penyakit ≥ 5 tahun memiliki 
nilai 0,70 lebih besar dibandingkan dengan durasi penyakit DM dibawah 5 tahun 
(b=0,70, CI=0,07-1,39, p=0,048). Sementara itu, penderita DM dengan umur ≥ 40 
tahun menunjukkan rata-rata skor 4,76 lebih tinggi dibandingkan dengan 
penderita DM tipe 2 ≤ 40 tahun, tetapi  secara statistik tidak signifikan (b=4,76, 
CI=-11,22-20,75, p=0,553). Dukungan keluarga kuat dengan memiliki skor 7,90 
lebih rendah dibandingkan dengan dukungan keluarga rendah (b=-7,90, CI=-
15,81-0,17, p=0,050).  
Simpulan: Berdasarkan penelitian ini dapat disimpulkan bahwa terdapat dua 
faktor kuat yang memengaruhi kejadian distres yaitu durasi penyakit dan 
dukungan keluarga.  Umur memiliki hubungan positif dengan kejadian distres, 
tetapi secara statistik tidak signifikan. 
 
 






Gita Puspaningrum, G0013103, 2017. Correlation between Duration Illness, 
Age, and Family Support with Distress in Diabetes Mellitus Type 2. Mini Thesis, 
Faculty of Medicine, Sebelas Maret University, Surakarta. 
 
Background: Diabetes mellitus (DM) type 2 is a chronic metabolic disease as the 
seventh leading cause of death in the world. People with diabetes are prone to 
diabetes distress. Duration of illness, age, and family support allegedly can affect 
the incidence of distress. This study aims to determine correlations between 
duration of illness, age, and family support with distress occurrence in DM type 2.  
 
Methods: This study used observational analytic with cross sectional approach. 
Technique sampling using consecutive sampling that have met inclusion and 
exclusion criteria. The population was patients with type 2 diabetes with a sample 
of 60 research subjects. Location of the research conducted at the Poliklinik 
Penyakit Dalam Rumah Sakit Moewardi. Data collection technique used diabetes 
distress scale questionnaire.  
 
Results: Patients with DM type 2 with disease duration ≥ 5 year has a greater 
score 0.70 than patient with DM less than 5 years (b=0.70, CI=0.07-1.39, 
p=0.048). Meanwhile, patient DM type 2 with age ≥ 40 years has a score 4.76 
higher than patients ≤ 40 years, but not statistically significant (b=4.76, CI=-
11.22-20.75, p=0.553). Patient DM type 2 with strong family support has a score 
7.90 less than weak family support (b=-7.90, CI=-15.81-0.17, p=0.050). 
 
Conclusion: This study can be concluded that two strong factor can affect distress 
occurrence, that is duration of illness and family support. Age has a positive 
relationship with distress occurence, but not statistically significant. 
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